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摘要: 目的 检测妊娠晚期凝血功能四项［活化部分凝血活酶时间( APTT)、凝血酶原时间( PT)、凝血酶时间
( TT)、纤维蛋白原( FIB) ］以及 D-二聚体( D-D)、纤维蛋白( 原) 降解产物( FDP) 水平，分析其临床意义，为临床工作提
供理论依据。方法 选取 2017 年 1 月—12 月于厦门大学附属第一医院就诊的 320 例妊娠晚期妇女为妊娠晚期组，
选取同期的 50 例健康非妊娠妇女为健康对照组。比较两组妇女的 APTT、PT、TT、FIB 以及 FDP 和 D-D 的水平。结果
妊娠晚期组妇女凝血四项中的 PT、TT、APTT 均短于健康对照组，而 FIB 则高于健康对照组( 均 P ＜ 0. 05) ; 妊娠晚期
组妇女 FDP、D-D 水平明显高于健康对照组，差异均具有统计学意义( 均 P ＜ 0. 05)。结论 在妊娠晚期，临产孕妇机
体处于高凝状态，动态监测凝血功能指标对预防产中及产后异常出血具有重要临床意义。
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Clinical significance of detection for four coagulation functions，
D-dimer and FDP in the third trimester of pregnancy
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Abstract: Objective: To detect the levels of four coagulation functions，D-dimer and FDP in the third trimester of preg-
nancy，and analyze the clinical significance to provide theoretical basis for clinical work． Methods: A total of 320 pregnant
women in the third trimester of pregnancy from January to December 2017 were selected as the third trimester group． Fifty
healthy non-pregnant women in the same period were selected as the healthy controls． The activated partial thromboplastin time
( APTT) ，prothrombin time ( PT) ，thrombin time ( TT) ，fibrinogen ( FIB) ，fibrin ( original) degradation products ( FDP)
and D-dimer ( D-D) levels were compared． Ｒesults: The values of PT，TT and APTT in the four groups of coagulation in the
third trimester group were lower than those in the healthy control group，and the values of FIB，FDP and DD in the late preg-
nancy group were significantly higher than those in the healthy control group． The difference was statistically significant ( P ＜
0． 05) ． Conclusion: In the third trimester of pregnancy，the pregnant woman＇s body is in a hypercoagulable state． Dynamic
monitoring of coagulation function has important clinical significance for preventing abnormal bleeding during and after deliver-
y．
Key words: the third trimester of pregnancy; D-dimer; FDP; four coagulation functions
815
泰 山 医 学 院 学 报
JOUＲNAL OF TAISHAN MEDICAL COLLEGE Vol. 40 No. 7 2019
* 作者简介: 卢榕，女，主管技师，硕士研究生，主要从事骨髓细胞形态学研究。
通讯作者: 江新泉，男，教授，硕士研究生导师，E-mail: taianjxq@ 163． com。
凝血四项包括活化部分凝血活酶时间( activa-
ted partial thromboplastin time，APTT) 、凝血酶原时间
( prothrombin time，PT) 、凝血酶时间( thrombin time，
TT) 、纤维蛋白原( plasma fibrinogen，FIB) ，是血栓性
疾病筛查最常见也是最重要的检测项目，是反映凝
血系统及纤溶功能的重要指标。纤维蛋白( 原) 降

















选取 2017 年 1 月—12 月于厦门大学附属第一
医院进行常规孕检及( 或) 待产的 320 例妊娠晚期
女性为妊娠晚期组，孕周为 28 ～ 42 周，平均孕周
( 36. 12 ± 1. 65 ) 周; 年 龄 为 19 ～ 43 岁，平 均 年 龄
( 28. 41 ± 3. 15) 岁。选取同期在本院体检中心进行
体检的健康非孕妇女 50 例为对照组，年龄 22 ～ 41
岁，平均( 27. 10 ± 2. 90 ) 岁。所有入组者均无糖尿
病、高血压、肝肾病等疾病，均未进行抗凝相关性治
疗。两组年龄比较差异无统计学意义( P ＞ 0. 05 ) ，
具有可比性。
1. 2 试验方法
标本为空腹静脉血，标本量约 2. 7 mL，容器为
BD 公司的 1 ∶ 9 枸橼酸钠( 109 mmol /L，3. 2% ) 真
空抗凝管，充分混匀，3000 r /min 离心 10 min，4 h 内
完成检测。采用法国 STAGO 公司的 STA-Ｒ 全自动
血凝仪对凝血功能四项、D-D 及 FDP 指标进行检
测，其中 APTT、PT、TT、FIB 及 D-D 采用 STAGO 公司
配套的原装进口试剂，FDP 采用上海太阳公司的配
套试剂。凝血四项采用摆动磁珠法，D-D 与 FDP 采




采用 SPSS17. 0 软件对本研究取得的数据进行
统计处理。计量资料以均数 ± 标准差( 珋x ± s) 的形
式表示，数据比较采用 t 检验。P≤0. 05 为差异有
统计学意义。
2 结 果




高，差异均有统计学意义( 均 P ＜ 0. 05) 。见表 1。
表 1 两组 PT、APTT、TT、FIB 的检测结果比较( 珋x ± s)
组别 例数 PT( S) APTT( s) TT( s) FIB( g /L)
妊娠晚期组 320 12. 78 ± 0. 88 33. 24 ± 3. 37 14. 72 ± 1. 85 4. 70 ± 0. 90
健康对照组 50 13. 04 ± 0. 60 35. 53 ± 2. 90 15. 86 ± 0. 70 3. 20 ± 0. 54
t 值 2. 17 5. 08 7. 96 16. 40
P 值 ＜0. 05 ＜ 0. 05 ＜ 0. 05 ＜ 0. 05




( 均 P ＜ 0. 05) 。见表 2。
表 2 两组 D-D、FDP 的检测结果比较( 珋x ± s，μg /mL)
组别 例数 D-D FDP
妊娠晚期组 320 2. 16 ± 1. 63 6. 89 ± 2. 63
健康对照组 50 0. 45 ± 0. 39 3. 15 ± 1. 08
t 值 16. 05 17. 64
P 值 ＜0. 05 ＜ 0. 05
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